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IDENTIFICAÇÃO DAS AÇÕES DE TERAPEUTAS 
OCUPACIONAIS NA ATENÇÃO PRIMÁRIA À 
SAÚDE NO BRASIL*  
Identified actions of occupational therapists in primary health care in Brazil 
Identificación de las acciones de terapéuticas ocupacionales en la atención 
primaria a la salud en Brasil 
Resumo 
É relevante conhecer a diversidade de práticas de terapeutas ocupacionais na Atenção Primária 
à Saúde (APS) no contexto brasileiro, devido ao fato de este nível assistencial apoiar o rearran-
jo da atenção à saúde à população. O estudo identificou ações e atividades realizadas por tera-
peutas ocupacionais na APS. Trata-se de pesquisa do tipo Survey, efetuada entre novembro de 
2017 e fevereiro de 2018, através de Questionário On line autoaplicável com terapeutas ocupa-
cionais da APS. Participaram 105 profissionais, a maioria do gênero feminino, com até 39 anos 
de idade e tempo de atuação na APS variando entre um e cinco anos, inseridos, sobretudo, em 
Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica (NASF-AB) das regiões sudeste e nor-
deste. Os profissionais informaram realizar atendimento individual (97,1%) e grupal (93,3%); 
atenção domiciliar (84,8%); apoio matricial (88,6%); educação em saúde (86,7%); promoção 
da saúde (95,2%); prevenção de doenças (89,5%); educação permanente e/ou continuada 
(84,8%); participação em reuniões de planejamento dos serviços (89,5%) e de articulação com 
redes saúde (81,9%). Também utilizam atividades, tecnologia assistiva e recursos terapêuticos 
em ações junto a pessoas com dificuldades na realização das atividades cotidianas. As práticas 
referidas indicam a integração dos profissionais às equipes e aos serviços de saúde e do territó-
rio. A identificação das ações e atividades representa etapa inicial de construção de dados apro-
fundados sobre a atuação da terapia ocupacional na APS. 
Palavras-chave: Atenção Primária à Saúde; Terapia Ocupacional; Sistema Único de Saúde. 
Abstract 
It is relevant to know the diversity of practices of occupational therapists in Primary Health Care 
(PHC) in the Brazilian context, due to this level of support to the rearrangement of health care to 
the population. The study identified actions and activities performed by occupational therapists in 
PHC. This is a Survey-type, conducted between November 2017 and February 2018, through a self
-administered On-line Questionnaire with PHC occupational therapists. A total of 105 professionals, 
most of them female, with up to 39 years of age and working time in PHC ranging from one to five 
years, were included, mainly in Expanded Core Family Health and Basic Care in the Southeast and 
Northeast Regions. The professionals reported individual care (97.1%) and group (93.3%); home 
care (84.8%); matrix support (88.6%); health education (86.7%); health promotion (95.2%); 
disease prevention (89.5%); continuing and/or continuing education (84.8%); participation in 
service planning meetings (89.5%) and articulation with health networks (81.9%). They also use 
activities, assistive technology and therapeutic resources in actions with people with limitations in 
daily activities. The practices referred to indicate the integration of the professionals to the teams 
and the health services and the territory. The identification of actions and activities represents an 
initial stage of construction of in-depth data on the performance of occupational therapy in PHC. 
Key words: Primary Health Care; Occupational Therapy; Unified Health System. 
Resumen 
Es relevante conocer la diversidad de prácticas de terapeutas ocupacionales en la Atención Prima-
ria a la Salud (APS) en el contexto brasileño, debido a ese nivel asistencial apoyar el reajuste de la 
atención a la salud a la población. El estudio identificó acciones y actividades realizadas por tera-
peutas ocupacionales en la APS. Se trata de investigación del tipo Survey, efectuada entre noviem-
bre de 2017 y febrero de 2018, a través de Cuestionario On line autoaplicable con terapeutas ocu-
pacionales de la APS. En la mayoría de los casos, la mayoría de los varones femeninos, con hasta 
39 años de edad y tiempo de actuación en la APS, varían entre uno y cinco años, insertados, sobre 
todo, en Núcleo Ampliado de Salud de la Familia y Atención Básicade las regiones sudeste y nor-
deste. Los profesionales informaron realizar atención individual (97,1%) y grupal (93,3%); aten-
ción domiciliaria (84,8%); apoyo matricial (88,6%); educación en salud (86,7%); promoción de la 
salud (95,2%); prevención de enfermedades (89,5%); educación permanente y / o continuada 
(84,8%); participación en reuniones de planificación de los servicios (89,5%) y de articulación con 
redes salud (81,9%). También utilizan actividades, tecnología asistiva y recursos terapéuticos en 
acciones junto a personas con dificultades en la realización de las actividades cotidianas. Las prác-
ticas mencionadas indican la integración de los profesionales a los equipos y los servicios de salud 
y del territorio. La identificación de las acciones y actividades representa la etapa inicial de cons-
trucción de datos profundizados sobre la actuación de la terapia ocupacional en la APS. 
Palabras clave: Atención Primaria a la Salud; Terapia Ocupacional; Sistema Único de Salud. 
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1 INTRODUÇÃO  
A concepção de Atenção Primária à Saúde (APS) do Brasil foi reformulada 
recentemente em meio a mudanças políticas no país. É descrita pela Portaria nº 2.436 de 
2017, como o nível assistencial que desenvolve práticas de cuidado individuais, familiares 
e coletivas que contemplam a promoção e a proteção da saúde, a prevenção de agravos, 
o diagnóstico, o tratamento, a reabilitação, a redução de danos, cuidados paliativos e a 
vigilância da saúde, sendo realizadas por equipe multiprofissional1. As práticas da APS 
também incluem a intersetorialidade e a integração com os outros níveis de atenção à 
saúde2. 
A prática profissional de terapeutas ocupacionais na APS no Brasil acontece desde 
final dos anos 1970, de maneira pontual em algumas cidades e serviços, principalmente, 
com atuação em Unidades Básicas de Saúde e em Centros de Saúde Escola ligados às 
universidades3,4. 
 A partir dos anos 2000, essa inserção se amplia com profissionais da área 
integrando equipes de Estratégia de Saúde (ESF) em algumas experiências no município 
de São Paulo, SP4 e, posteriormente como uma das profissões que pode compor as 
equipes de Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica (NASF-AB); 
Consultórios na Rua (CnR); Atendimento Domiciliar (AD) e Atenção Básica Prisional (ABP)
5.  
Tais fatos possibilitaram a participação de terapeutas ocupacionais na APS em nível 
nacional, o que não denota uma inserção em todos os municípios do Brasil. Mas, é 
evidente o avanço, visto que até então essa inserção acontecia em nível local, com 
experiências pontuais dependentes das políticas locais e regionais de estabelecimento de 
prioridades de atenção e de contratação de profissionais6. 
 Diante das possibilidades de incorporação da terapia ocupacional nesse nível 
assistencial no país, conhecer as ações e atividades que compõem a prática desse 
profissional pode revelar as habilidades, competências e capacidades para aqueles que 
desejarem trabalhar nesse âmbito da atenção em saúde7. 
 Nesse sentido, a APS se apresenta como um campo de atuação aberto também 
para investigações em terapia ocupacional, na perspectiva de construção de um corpo de 
conhecimento voltado para a realidade da prática nesse nível assistencial, já  que os 
terapeutas ocupacionais que atuam nesse contexto ainda se encontram 
instrumentalizados de saberes advindos de diferentes campos de conhecimento, 
assimilados na formação inicial ou em experiências prévias em especialidades e serviços 
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Desse modo, considerando que os benefícios da terapia ocupacional para a APS 
ainda não estão suficientemente descritos e que os terapeutas ocupacionais, muitas 
vezes, não são reconhecidos por sua expertise e conhecimento nesse nível assistencial9, 
torna-se fundamental identificar as ações e atividades realizadas por terapeutas ocupacio-
nais em serviços de APS, no contexto brasileiro.  
 
2 METODOLOGIA 
Este estudo apresenta os resultados preliminares da primeira etapa de uma pesqui-
sa de doutorado, que foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa com Seres Humanos 
da Universidade Federal de São Carlos (UFSCar), sob o CAAE de nº 
68134317.0.0000.5504. A participação no estudo foi estabelecida pela leitura do Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e posterior aceite em contribuir com a pesquisa, 
resguardados a privacidade e o sigilo das informações prestadas pelos participantes. 
Trata-se de uma pesquisa do tipo Survey10, de abordagem exploratória, realizada 
entre os meses de novembro de 2017 e fevereiro de 2018, por meio de um Questionário 
On line elaborado a partir de: 1 - consulta à lista de procedimentos do Sistema e-SUS re-
ferentes à Atenção Básica; 2 - consulta aos parâmetros de assistência terapêutica ocupa-
cional em Atenção Básica do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional 
(COFFITO); 3 - avaliação prévia do Questionário por 10 especialistas, terapeutas ocupaci-
onais/pesquisadores; 4 - breve revisão de literatura sobre as ações da terapia ocupacional 
na APS.  
O Questionário On line abrangia informações sobre: 1 - perfil sociodemográfico dos 
profissionais e caracterização do contexto de trabalho; 2 – especificidades da atuação pro-
fissional na APS; 3 - necessidades de pesquisa, potências, dúvidas, desafios e limites da 
prática nessa área; 4 - aferição das atividades e ações realizadas pelos terapeutas ocupa-
cionais, a partir de uma lista previamente construída. 
Foi realizada uma aplicação em caráter de estudo piloto do Questionário On line, 
em que participaram três terapeutas ocupacionais atuantes na APS e, após as adequações 
necessárias, foi enviado aos 16 Conselhos Regionais de Fisioterapia e Terapia Ocupacional 
(CREFITOs) existentes no país para divulgação e convite à participação dos terapeutas 
ocupacionais cadastrados nesses órgãos.  
O Questionário On line procurou potencializar a participação das (os) terapeutas 
ocupacionais que atuam na APS, no Brasil. Foi disponibilizado por meio do aplicativo Goo-
gleDocs também para grupos de redes sociais On line relacionados à terapia ocupacional 
em APS, Saúde da Família e Saúde Coletiva, além da divulgação no sítio eletrônico da Re-
de HumanizaSUS.  
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Essas estratégias de divulgação da pesquisa foram essenciais para viabilizar uma 
maior participação, tendo em vista que o credenciamento junto ao conselho profissional é 
requisito para a atuação profissional e que o interesse pela temática nas redes sociais e na 
Rede HumanizaSUS pudesse sensibilizar a participação virtual de um maior número de 
profissionais. 
Segundo informações do Departamento de Atenção Básica (DAB) do Ministério da 
Saúde11, em 2016, existiam 789 terapeutas ocupacionais atuando na APS no país em ser-
viços como Unidades Básicas de Saúde, NASF-AB, CnR, AD/Melhor em Casa e Atenção Bá-
sica Prisional. Considerando tais informações, o recrutamento dos participantes teve como 
base 100% do número total de terapeutas ocupacionais registrados no DAB, um intervalo 
de confiança de 95% e um poder de 80% para o desfecho de interesse nas ações dos te-
rapeutas ocupacionais na APS. Após cálculo do tamanho amostral, encontrou-se uma 
amostra ideal mínima de 86 participantes. 
A partir das estratégias de coleta de dados utilizadas foram registradas 108 respos-
tas. Após a aplicação dos critérios de inclusão (trabalhar na APS há pelo menos seis me-
ses) e de exclusão (trabalhar em outras modalidades de serviços que não sejam da APS, 
ser profissional de outra área ou ser discente de cursos de graduação) - foram excluídas 
respostas de três profissionais, que atuavam em serviços de outro nível assistencial, tota-
lizando 105 participantes, o que representa 13,3% dos terapeutas ocupacionais vinculados 
à APS, segundo os dados do DAB11. 
Para o perfil sociodemográfico foram coletados os dados: gênero, idade, região ge-
ográfica de formação em terapia ocupacional, formação na área de APS, tipo de serviço da 
APS a que o profissional é vinculado, tempo de exercício profissional na APS e região geo-
gráfica em que atuavam à época de realização da pesquisa. Os dados sobre as atividades 
e ações realizadas por terapeutas ocupacionais na APS foram coletados a partir de uma 
lista geral de atividades e ações, de ações conjuntas com os profissionais da APS e de 
ações em rede e intersetoriais. Todos esses dados foram descritos, no item resultados por 
meio de distribuição de frequências em números absolutos e porcentagem, e examinados 
segundo a análise exploratória de dados12.  
 A produção científica em terapia ocupacional vem sendo estruturada no Brasil13 e 
ainda há pouca clareza e sistematização das práticas de terapeutas ocupacionais na APS 
na literatura científica nacional14 e internacional15. Nessa área ainda predominam estudos 
voltados ao relato de experiências como também pesquisas de caráter qualitativo restritas 
a realidades de cidades e/ou estados14.  
Nesse sentido, esta pesquisa realizada por meio de um levantamento amplo sobre as 
práticas de terapeutas ocupacionais na APS no contexto brasileiro, mesmo que prioritariamente 
descritiva é inédita e traz contribuições significativas por apresentar as práticas de uma área 
profissional que pode favorecer o acesso ao cuidado em saúde da população brasileira. 
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Conforme dados apresentados na Tabela 1, a maioria das participantes é do gênero femini-
no (93,3%), são jovens com idade até 39 anos (78,1%), a maior parte com formação (58%) e 
atuação (55,2%) na região sudeste e com algum tipo formação em APS (75,2%). Os profissionais 
atuam predominantemente em equipes NASF-AB (69,5%), e estão inseridos na APS, em sua maio-
ria há entre 1 e 5 anos (59%). 
Tabela 1. Caracterização dos participantes da pesquisa. 
Fonte: elaboração própria 
 
Caracterização dos profissionais n (%) 
    105 100 
Gênero     
Feminino 98 93,3 
Masculino 7 6,7 
Faixa etária (em anos)     
Até 29 anos 31 29,5 
30 anos a 39 anos 51 48,6 
40 anos a 49 anos 18 17,1 
50 anos ou mais 5 4,8 













Centro-oeste 2 1,9 
Formação, em nível de pós-graduação e/ou atualização, na área de Aten-
ção Primária/Básica à Saúde 
    
Sim 79 75,2 
Não 26 24,8 
Serviços de atuação na Atenção Primária/Básica à Saúde     
Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica (NASF-AB) 73 69,5 
Consultório na Rua 2 1,9 
Atendimento Domiciliar/Melhor em Casa 2 1,9 
Atenção Básica Prisional 1 0,9 
Unidade Saúde da Família/Unidade Básica de Saúde/Centro de Saúde 19 18 
Outros 8 7,6 
Tempo de Atuação na Atenção Primária/Básica à Saúde     
> 6 meses ≤ 1 ano 19 18,1 
> 1 ano ≤ 5 anos 62 59 
> 5 anos ≤ 9 anos 18 17,1 
> 9 anos 6 5,7 
Região geográfica de atuação em serviços de Atenção Primária/Básica à 
Saúde 
    
Sudeste 58 55,2 
Nordeste 30 28,5 
Sul 10 9,5 
Norte 6 5,7 
Centro-Oeste 1 0,9 
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A Tabela 2 apresenta quatro Blocos de Ações (A, B, C e D) realizadas pelos profissi-
onais em serviços de APS. O Bloco A contempla ações individuais e grupais, o Bloco B 
apresenta ações necessárias e possíveis de serem realizadas na APS. No Bloco C são refe-
ridas ações de apoio à equipe de referência e o Bloco D exibe ações realizadas por meio 
da utilização de tecnologia assistiva e recursos terapêuticos. 
Dentre as ações descritas, percebe-se que há 10 itens em negrito na Tabela 2 que 
foram referidos por mais de 80% dos profissionais. A menor frequência registrada, abaixo 
de 20%, foi para as ações de “planejamento familiar”, “cuidados paliativos oncológicos” e 
“atividades de geração de renda”.  
 
Tabela 2. Frequência de atividades e ações realizadas por terapeutas ocupacionais 
na Atenção Primária à Saúde.  




AÇÕES N % 
(BLOCO A) AÇÕES INDIVIDUAIS E GRUPAIS    
Atendimentos e/ou acompanhamento individuais 102 97,1 
Atendimentos e/ou acompanhamento de famílias 81 77,1 
Atendimentos e/ou acompanhamentos grupais, realização de oficinas, 
grupo de atividades, atividades em grupo. 
98 93,3 
Avaliação, estimulação, treino e/ou resgate das atividades cotidianas/atividades 
de vida diária, atividades educacionais, de trabalho, lúdicas, de lazer, descanso, 
sono e participação social 
81 77,1 
Ações de Reabilitação 61 58,1 
Ações de Reabilitação Baseada na Comunidade 26 24,8 
Ações em Saúde mental. 76 72,4 
Acompanhamento do desenvolvimento infantil e/ou puericultura 68 64,8 
Acompanhamento do processo de envelhecimento 75 71,4 
Ações em domicílio (Visita Domiciliar e/ou atendimento em domicílio) 
voltadas a usuários/pacientes, familiares e/ou cuidadores 89 84,8 
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Continuação da Tabela 2. Frequência de atividades e ações realizadas por terapeutas 
























Fonte: elaboração própria 
(BLOCO B) AÇÕES NECESSÁRIAS E POSSÍVEIS NA ATENÇÃO PRIMÁ-
RIA    
Compreensão do território (territorialização) 63 60 
Compreensão do perfil epidemiológico e socioeconômico-cultural dos usuá-
rios/pacientes do serviço de APS 
69 65,7 
Ações voltadas à ambiência 40 38,1 
Acolhimento 83 79 
Planejamento Familiar 15 14,3 
Orientações a familiares e/ou cuidadores de pessoas acompanhadas 77 73,3 
Acompanhamento Terapêutico 28 26,7 
Redução de danos 37 35,2 
Cuidados paliativos oncológicos 16 15,2 
Cuidados paliativos não-oncológicos 22 20,9 
Ações de vigilância em saúde 35 33,3 
Ações voltadas para a saúde na escola 74 70,5 
Ações voltadas à saúde sexual 35 33,3 
Atividades de Geração de Renda 19 18,1 
Ações de Inserção e Inclusão Social, de mobilização e de incentivo à partici-
pação comunitária, controle social, cidadania e direitos humanos 56 53,3 
     
(BLOCO C) AÇÕES DE APOIO E DE PREVENÇÃO A DOENÇAS, PROMO-
ÇÃO E EDUCAÇÃO EM SAÚDE    
Apoio Matricial 93 88,6 
Apoio Institucional 65 61,9 
Ações de Educação Permanente e/ou Educação Continuada 89 84,8 
Ações voltadas para trabalhadores(as) da rede de Atenção Primária/Atenção 
Básica à Saúde 
69 65,7 
Ações voltadas à educação em saúde 91 86,7 
Ações voltadas à promoção em saúde 100 95,2 
Ações de prevenção de doenças 94 89,5 
Ações de práticas integrativas e complementares 65 61,9 
Práticas corporais 70 66,7 
Participação em reunião, planejamento e avaliação do cuidado em 
saúde ofertado à população pelo serviço em que você atua 
94 89,5 
Participação em reuniões de redes de cuidado temáticas. (Exemplo: 
Rede de Atenção Psicossocial, Rede da Pessoa com deficiência, entre 
outras...) 86 81,9 
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Continuação da Tabela 2. Frequência de atividades e ações realizadas por terapeutas 












Fonte: elaboração própria 
 
A Tabela 3 apresenta três Blocos de ações (E, F e G). O Bloco E refere-se às ações 
em rede com os serviços de saúde, em que os profissionais informaram que os dispositi-
vos mais acionados foram o Centro de Atenção Psicossocial (81,9%) e os Centros de Rea-
bilitação (78,1%). No Bloco F, temos as ações intersetoriais que foram realizadas, priorita-
riamente, com os serviços da Assistência Social (75,2%) e da Educação (69,5%). 
No Bloco G da Tabela 3 é apresentado o trabalho interprofissional que terapeutas 
ocupacionais desenvolvem com os outros profissionais da equipe de referência da ESF e/
ou do NASF-AB, onde se observam a discussão de casos, a construção de Projeto Tera-
pêutico Singular (PTS), a realização encaminhamentos e atendimentos compartilhados. 
Cabe destacar uma forte característica de trabalho interprofissional, já que mais de 80% 
dos terapeutas ocupacionais relataram realizar ações conjuntas.  
Para compreensão do contexto de realização das atividades e ações de terapeutas 
ocupacionais na APS é significativo conhecer os locais onde se realizam as práticas. Entre 
eles predominam a Unidade Básica de Saúde (91,4%); o domicílio de pacientes/usuários 
(84,8%); os equipamentos do território – escolas, creches, centros comunitários, abrigos - 
(82,9%); os espaços públicos – praças, parques, ruas (51,4%).  
(BLOCO D) AÇÕES COM TECNOLOGIA ASSISTIVA E RECURSOS TERAPÊU-
TICOS    
Prescrição e treino para o uso de cadeira de rodas e/ou dispositivos de mobilida-
de 49 46,7 
Prescrição, confecção e treino para o uso de órteses 46 43,8 
Prescrição, confecção e treino de tecnologia assistiva, adaptações e recursos 
para realização de atividades cotidianas/atividades de vida diária/ocupações 
61 58,1 
Prescrição e confecção de tecnologia assistiva, adaptações e recursos para facili-
tar a acessibilidade no ambiente dos serviços 
23 21,9 
Prescrição e confecção de tecnologia assistiva, adaptações e recursos para facili-
tar a acessibilidade no ambiente do domicílio 
59 56,2 
Prescrição e confecção de tecnologia assistiva, adaptações e recursos para facili-
tar a acessibilidade no contexto comunitário 
26 24,8 
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Tabela 3. Frequência de ações em rede de saúde, intersetoriais e interprofissionais realizadas por 



















































Fonte: elaboração própria 
 
 
Também é preciso salientar que em relação à infraestrutura e materiais para a rea-
lização das ações, apenas 25,7% dos terapeutas ocupacionais afirmaram que possuem 
disponibilidade de recursos materiais, sendo a presença de infraestrutura e/ou espaço físi-
co para desenvolver as práticas indicada por 47,6% dos profissionais. 
  
(BLOCO E) AÇÕES EM REDE COM OS SERVIÇOS DE SAÚDE N % 
Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) 86 81,9 
Centros de Reabilitação 82 78,1 
Serviços de Atendimento e Atenção Domiciliar 37 35,2 
Serviços em Contextos Hospitalares e/ou Urgência e Emergência 
30 28,6 
Centros de Convivência 35 33,3 
Outros Encaminhamentos à rede de serviços de Saúde 9 8,6 
     
(BLOCO F) AÇÕES INTERSETORIAIS    
Assistência Social 79 75,2 
Educação 73 69,5 
Moradia e Habitação 8 7,6 
Judiciário 15 14,3 
Conselho Tutelar 
45 42,8 
Cultura 35 33,3 
Esporte 34 32,4 
Outras Ações Intersetoriais 4 3,8 
    
(BLOCO G) AÇÕES INTERPROFISSIONAIS    
Discussão de casos, construção de Projeto Terapêutico Singular e enca-
minhamento de pacientes/usuários a profissionais de saúde da ESF 
95 90,5 
Discussão de casos, construção de Projeto Terapêutico Singular e enca-
minhamento de pacientes/usuários a profissionais de saúde do NASF-AB 
e de outros serviços 103 98,1 
Atendimento compartilhado/conjunto com membros da equipe da ESF 
(atendimento nos serviços de saúde, no território ou domicílio) 
89 84,8 
Atendimento compartilhado/conjunto com membros da equipe dos NASF-
AB e de outros serviços (atendimento nos serviços de saúde, no território 
ou domicílio) 
100 95,2 
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4 DISCUSSÃO 
Acompanhando uma tendência histórica da profissão, a maioria das terapeutas ocu-
pacionais participantes do estudo é do gênero feminino13, o que tem sido também uma 
tendência entre as profissões da área de saúde16.  
Quanto à Região Geográfica de formação graduada em terapia ocupacional e de 
atuação na APS, observa-se uma distribuição desigual entre as regiões do Brasil com uma 
predominância de presença de profissionais das regiões sudeste e nordeste, o que se as-
sociaria ao fato de que nessas duas regiões estão concentrados (67,5%) os cursos de gra-
duação em terapia ocupacional do país17. Essa distribuição de cursos pode proporcionar 
uma fixação dos trabalhadores em suas regiões de formação e influenciar essa desigualda-
de. Esse dado também possui relação com o fato de que, no país, ainda que estejam pre-
sentes cursos nas cinco regiões administrativas, não existem cursos dessa área em todos 
os estados da federação17.  
A maior parte dos profissionais tem até 39 anos de idade (78,1%) e trabalham na 
APS entre um e cinco anos (59%), o que revela terapeutas ocupacionais relativamente 
jovens e inseridos nesse nível assistencial há pouco tempo, o que provoca a categoria pa-
ra buscar estratégias que tenham como objetivo tanto aumentar a sua inserção na APS 
como detalhar suas práticas e fundamentar suas atividades e ações18, de maneira a con-
tribuir de forma efetiva para o cuidado em saúde à população.  
Por outro lado, cabe destacar que apenas 5,7% dos terapeutas ocupacionais traba-
lham há mais de nove anos na APS, o que demonstra que mesmo que a profissão tenha 
relatos de sua atuação nesse âmbito, desde o final dos anos 197019, uma maior inserção 
nesse nível de atenção à saúde, só vai acontecer com a criação do NASF-AB, em 200820.  
Ainda que seja pequeno o número de terapeutas ocupacionais na APS, estudo re-
cente sobre distribuição regional de profissionais de nível superior cadastrados em Unida-
des de Básicas de Saúde realizado por Carvalho et al.21 revelou que as categorias profissi-
onais com as maiores taxas de crescimento nacional são os profissionais de educação físi-
ca, os nutricionistas, os terapeutas ocupacionais, os fisioterapeutas e os farmacêuticos. 
Quanto à formação em nível de pós-graduação e/ou atualização na área de APS, 
observa-se que 75,2% possuem alguma formação. Característica semelhante foi encontra-
da em pesquisa de Carvalho et al.22 sobre o perfil de terapeutas ocupacionais atuantes no 
Sistema Único de Saúde (SUS) na cidade do Rio de Janeiro, onde 82% dos profissionais 
possuíam alguma formação, em nível de pós-graduação. 
Em relação às atividades e ações realizadas por terapeutas ocupacionais, percebe-
se que os profissionais possuem um amplo repertório de práticas e, nesse sentido, são 
discutidas as 10 ações informadas por mais de 80% dos participantes e que estão indica-
das em negrito na Tabela 2.  
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Foi demonstrado um forte componente de atendimento individual (97,1%), grupal 
(93,3%) e de atenção domiciliar (84,8%). Uma tendência semelhante foi identificada em 
revisão integrativa sobre a atuação dos terapeutas ocupacionais na APS14, onde são des-
critos estudos que apresentam resultados sobre atendimentos individuais, em grupos e a 
realização de oficinas com pessoas em situação de vulnerabilidade social e para promoção 
do desenvolvimento infantil. Já em relação ao perfil das visitas domiciliares, nessa revisão 
integrativa, foi observado que esse tipo de ação é voltado para pessoas com deficiência e 
para compreender o contexto familiar. 
Também compõem as principais ações identificadas neste estudo, as atividades de 
apoio matricial (88,5%), de educação em saúde (86,6%), promoção da saúde (95,2%), 
prevenção de doenças e agravos (89,5%), ações de educação permanente e/ou continua-
da (84,7%), a participação em reuniões de planejamento dos serviços (89,5%) e em reu-
niões de articulação com redes temáticas de saúde (85,7%).  
A alta incidência de ações de educação permanente e/ou continuada e da utilização 
da tecnologia de cuidado de apoio matricial pode ser atribuída ao fato de que 69,5% dos 
participantes deste estudo são profissionais do NASF-AB, onde uma das principais atribui-
ções é apoiar as equipes da ESF20. Esse dado corrobora com os resultados encontrados no 
estudo de Lima et al.23 que também identificou que os terapeutas ocupacionais do NASF-
AB do Recife - PE, atuam mais frequentemente com ações de apoio matricial junto às 
equipes de referência da ESF. 
Entretanto, tem sido recorrente a dificuldade na operacionalização desse tipo de 
estratégia entre as equipes NASF-AB e da ESF, principalmente, pela resistência das equi-
pes da ESF em aderir a esta metodologia de trabalho; pelo sentimento de não qualificação 
dos profissionais generalistas no cuidado às pessoas com sofrimento psíquico; pela sobre-
carga de trabalho e a pressão por produtividade, entendida como o número de pessoas 
atendidas pelos profissionais24.  
Mesmo assim, terapeutas ocupacionais têm contribuído de maneira significativa por 
meio de ações de apoio matricial relacionadas à saúde mental, ao campo das deficiências 
e reabilitação física e em situações de vulnerabilidade social, junto às pessoas em todos os 
ciclos de vida, famílias, cuidadores informais e aos profissionais das equipes de referência 
da ESF25. O profissional, por sua expertise, pode também ser responsável por realizar o 
apoio matricial em diferentes temas relacionados a alterações no desenvolvimento infantil, 
violência, atividades do cotidiano, atividade lúdica e laboral, tecnologias assistivas, entre 
outros18.  
Além disso, as ações de apoio matricial desenvolvidas por terapeutas ocupacionais 
podem ter como objetivos: instrumentalizar os profissionais com ferramentas para o cui-
dado integral na APS e implementar ações, em projetos terapêuticos e institucionais com-
partilhados, voltadas ao desempenho ocupacional, ao pertencimento e à participação da 
pessoa em sua comunidade, bem como ao fortalecimento do controle social no SUS25. 
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Outra forte tendência apresentada foram as ações de educação e promoção em sa-
úde e prevenção de doenças e agravos, o que é um indicativo da transformação do cuida-
do terapêutico ocupacional, que até pouco tempo era prioritariamente especializado e rea-
lizado principalmente no âmbito individual. Essa característica demonstra que a terapia 
ocupacional pode contribuir com ações que orientam uma perspectiva de cuidado em saú-
de fundamentada na APS26, revelando a possibilidade de integração entre as práticas clíni-
cas e as práticas coletivas de educação e promoção em saúde e de prevenção de doenças 
e agravos. 
A complexidade de condições de saúde e de necessidades de atenção, característi-
cas do contexto da APS27, requer o esforço de um trabalho integrado e sistematicamente 
planejado. A expressiva participação dos terapeutas ocupacionais em reuniões de planeja-
mento dos serviços (89,5%) e em reuniões de articulação com redes temáticas de saúde 
(85,7%) demonstra um perfil profissional com capacidade de construção coletiva e com 
disponibilidade para transformação dos espaços de prática, no sentido de potencializar e 
melhor qualificar o cuidado em saúde construído na APS.  
O perfil dos profissionais deste estudo também pode ser compreendido a partir da 
experiência de incorporação das ações de terapia ocupacional na ESF no município de São 
Paulo/SP, em nove Unidades Básicas de Saúde, no período de 2000 a 2006. Nessa experi-
ência, as equipes que contavam com terapeutas ocupacionais em sua referência se reco-
nheciam com maior agilidade na realização de suas ações e o trabalho era desenvolvido 
por meio de estratégias como discussão de casos, organização de contatos intersetoriais, 
ou seja possibilidades de intervenções interprofissionais e trocas de saberes entre os tra-
balhadores28.  
Ações que envolvem a avaliação, estimulação, treino e/ou resgate das atividades 
cotidianas indicadas por 77,1% dos profissionais, apresentadas no Bloco A da Tabela 2 e o 
uso de tecnologia assistiva e recursos terapêuticos, indicado no Bloco D na Tabela 2, têm 
a finalidade de facilitar e/ou auxiliar o desempenho e a participação nas atividades cotidia-
nas e comunitárias28, sendo voltadas, principalmente, para pessoas com deficiência ou em 
sofrimento psíquico, com limitações, restritas ao domicílio e/ou acamadas e que sofrem 
pelo isolamento domiciliar, dependência nas atividades cotidianas e na participação social.  
Nesse sentido, essas abordagens da terapia ocupacional ampliam as possibilidades 
de ação da APS, ao passo que descortinam a invisibilidade das pessoas com deficiência e/
ou limitações nos serviços. Isto porque consideram a importância que serviços territoriais 
e comunitários de saúde possuem como porta de entrada da rede de cuidado de toda a 
população, tornando relevante o problema de falta de acesso aos serviços de APS29.  
Entretanto, no que se refere às ações que utilizam tecnologia assistiva e recursos 
terapêuticos existe a necessidade de maiores investimentos da gestão dos serviços para 
garantir os recursos materiais necessários à prática terapêutica ocupacional, visto que a 
falta de material em quantidade e qualidade adequadas é um fator limitante à prática pro-
fissional22. 
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Por outro lado, o trabalho interprofissional, que demonstra a integração da terapia 
ocupacional às equipes de APS, à rede de serviços de saúde e à rede de serviços do terri-
tório (intersetorialidade), referido na Tabela 3, indica uma adaptação da profissão ao pro-
cesso de prática desse nível assistencial, uma abordagem que envolve a integralidade do 
cuidado em saúde a partir da articulação entre diferentes serviços, com participação e au-
xílio na coordenação do cuidado e por meio do trabalho em equipe26. 
Outros atributos relevantes e complementares aos anteriormente citados foram 
descritos e abordados por terapeutas ocupacionais do NASF-AB de Fortaleza - CE, que 
acreditam que a sua maior contribuição para APS está em fundamentar sua prática em 
uma visão ampliada do conceito de saúde quando correlacionam elementos históricos, 
ocupacionais, sociais e culturais do cotidiano construído pelas famílias e inerentes aos con-
textos, além de preservar preservando as singularidades das pessoas. Assim, esses profis-
sionais relataram serem capazes de ampliar a equipe de referência da ESF com aspectos 
técnicos e científicos de sua área nas práticas de cuidado, conservando os aspectos identi-
tários da comunidade30. 
Por outro lado, essas características do trabalho em terapia ocupacional também 
são referidas por docentes da área quando refletiram sobre formação de terapeutas ocu-
pacionais para APS, afirmando que a compreensão da continuidade do cuidado, atenção 
comunitária e familiar, o trabalho em equipe, a necessidade do usuário, a intersetorialida-
de e a integralidade são essenciais na formação para a prática terapêutica ocupacional 
nesse nível assistencial5, o que significa que um profissional formado com esses conheci-
mentos, habilidades e atitudes terá seu potencial e competência ampliados no contexto da 
prática22. 
Como demonstrado, foi possível perceber que os participantes desta pesquisa de-
senvolvem um amplo repertório de ações e atividades na APS, sendo que essas devem ser 
apreendidas e discutidas em maior profundidade a fim de construir indicadores da efetivi-
dade das contribuições da terapia ocupacional para esse nível assistencial.  
O que também deve ser estabelecido e detalhado, no âmbito das práticas profissio-
nais nesse contexto, são as abordagens da terapia ocupacional orientadas pela utilização 
de diferentes tecnologias, atividades e recursos terapêuticos, que são significativos para o 
usuário e seu contexto, seu cotidiano, sua história e cultura18, contribuições essas coloca-
das pelo saber específico e contextualizado dessa área de conhecimento e intervenção. 
 
5 CONCLUSÃO 
Esta pesquisa exploratória identificou um amplo repertório de ações e atividades de 
terapeutas ocupacionais na APS no contexto brasileiro e representa uma etapa inicial para 
a construção de dados mais consistentes e aprofundados na área, que permitam correla-
ções e validações de seus resultados em próximos estudos. 
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A maioria das profissionais participantes do estudo apresenta poucos anos de expe-
riência de trabalho na APS e situa-se majoritariamente nas regiões sudeste e nordeste do 
país e em serviços em que se encontram os NASF-AB, o que indica uma preocupação per-
manente e uma necessidade de que a profissão amplie e implemente sua inserção nos 
serviços de APS. 
Os resultados deste estudo contribuem para demonstrar uma forte inclinação das 
ações e atividades de terapeutas ocupacionais para o desenvolvimento de um trabalho co-
letivo, integrado, interprofissional e intersetorial o que pode apoiar a maior qualificação 
das ações em curso como também o acesso e a integralidade de cuidados na Atenção Pri-
mária em Saúde, princípios essenciais do Sistema Único de Saúde brasileiro. 
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